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要  旨 




























対  象 
 対象は，股関節に疾患を有し腰痛を合併している 6 症 
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例とした（表 1）． 
 症例 1 は 57 歳女性，診断名は右股関節臼蓋形成不全お
よび左変形性股関節症（進行期）であった．症例 2 は 45
歳女性，診断名は両変形性股関節症（右側は末期，左側
は進行期）であった．症例 3 は 73 歳女性，診断名は左変
形性股関節症（進行期）および右臼蓋形成不全であった．
症例 4 は 42 歳女性，診断名は両変形性股関節症（いずれ
も進行期）であった．症例 5 は 54 歳女性，診断名は両変




方  法 
 立位にて骨盤から脊柱にかけてのX線撮影を側方から
行った．得られた X 線像を基に仙椎傾斜角（第 1 仙椎上
縁と水平線とのなす角）と腰椎前弯角（第 1 腰椎上縁と


























図 1 仙椎傾斜角と腰椎前弯角 
結  果 
 各測定項目の結果を表 2 に示す．仙椎傾斜角は，症例
1 が 57゜，症例 2 が 46゜，症例 3 が 46゜，症例 4 が 31゜，
症例 5 が 42゜，症例 6 が 39゜であった．腰椎前弯角は，症
例 1 が 78゜，症例 2 が 56゜，症例 3 が 65゜，症例 4 が 36゜，




































79 歳，平均 66.4 歳）の立位での仙椎傾斜角は 33.0±10.1゜
としている．また，奥田ら１）によると，健常な 50 歳代
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 In six cases with coxarthrosis, the relationship between alignment of the lumbosacral spine and 
lumbago was investigated. The sacral inclination angle and the lumbar lordosis angle at a stationary 
standing position was measured from radiograph. The sacral inclination was showed a tendency to 
increase. It is approved that there is a positive correlation between the sacral inclination and the lumbar 
lordosis. It is stated that when the angle of the lumbar lordosis increases, the dynamic stress loaded on 
the lumbar region increases. Therefor, it was speculated that in the case with increased sacral 
inclination, the angle of the lumbar lordosis increases, that may cause lumbago. 
